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Tratamentul si prioritatile in cazul unui pacient polifracturat

Ioan Cristescu®, Alin Petrect, Mihai Balanica?

Rezumat

Este prezentat cazul unei paciente politraumatizate cu mul-
tiple fracturi ale membrelor superioare si inferioare tratati in
sectia de oropedie a spitalului nostru.

Toate fracturile au fost tratate chirurgical, secvential, in inter-
val de o sdptiméni de la producerea accidentului.

Fixarea ferma a fracturilor a permis o scurta convalescenta,
iar recuperarea medicali precoce a fost urmati de rezultate bune
la sase luni (Revista de Medicind de Urgenta, Vol. 2, Nr. 3-
4: 33-36).
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Abstract

The present article is 4 perspective view on.aconimon situa-
tion in an emergency health service:the fracturesmanagement in
polytraumatized patients.Wefare presenting the case of a middle
age woman who suffered a road acgitlent resulting in sever injuries
on both her forearms as well“as her lower extremities.All of the
fractures have been surgically treated regarding the importance
of each injury without jeopardizing her life.The femoral fractures
were treated the first day and thejintervalbetween the first inter-
vention and the last one was no-more than dne week-The firm-fix-
ation of each fracture and the small period of convalescence
allowed the patient an early recovery program with very good
results after six months.

Key words
polifracture, osteosinthesis, early reabilitation.

Va prezentam cazul unei paciente de 35 de ani, victima
a unui accident rutier (sofer), tratata in sectia de ortopedie
a spitalului nostru,

Pacienta a fost internata cu diagnosticul: Politraumatism.
Traumatism cranio-cerebral minor nivel 0. Fractura supra-
condiliana deschisa tip III B cu lipsa de substantd osoasa
femur drept. Fractura epifizo-diafizara deschisa tip III B tibie
stnga. Fractura deschisa tip II treime medie cu distald ambe
oase antebrat drept cu decolare tegumentara importanta.

* medic primar ortopedie - traumatologie, asistent universitar, doc-
tor in stiinte medicale, Clinica de ortopedie, Spitalul Clinic de Urgenta
Bucuresti, Calea Floreasca nr. 8. sector 1, Bucuresti.

t medic specialist ortopedie-traumatologie

t medic rezident ortopedie-traumatologie

Primit la redactie in 1 noiembrie, acceptat 5 decembrie 2005.

Fractura bifocala radius stang si fractura cubitus stang. Soc
traumatic. Soc hemoragic.

In urgents, dupa reechilibrare hemodinamica si hidro-
electrolitica se intervine chirurgical prin reducerea sin-
geranda si sinteza fracturii supracondiliene stangi cu o tija
zavorata retrograda (vezi figura 1 si 2).

De mentionat cd aceasta fractura a fost asociata cu o
pierdere importanta de substantd osoasa in urma trauma-
tismului direct.

Tot in urgenta se intervine prin reducerea ortopedica gi
sinteza cu o tija zavorata a fracturii de diafiza femurala
dreapta (figura 3).

Celelalte inteventii se temporizeaza pentru reechilibrarea
pacientei.

in adoua zidela internare sedmtervine chirurgical prac-
ticandu-se sinteza cu placa in L §i suruburi de 4,5 mm a
platoului tibial (figura 4) si sinteza ambelor oase ale ante-
brafului drept cu placi i suruburi de 3,5 mm i repararea
defectului tegumentar (figurile 5 si 6).

In a cineea zi de la internare se intervine chirurgical pen-
tru sinteza oaselor antebratului stang cu placa pentru diafiza
radiald §i epifiza distala de radius si brosa pentru cubitus.

Evolutia pacientei este favorabila incepand programul
de\recuperare pentrtil membrele/pelvine a patra zi de la
infernare si se externeaza dupa’ 14 zile.

Reia sprijinul pe piciorul drept progresiv incepand din
a 42-a zi de la internare $i continua programul de recupe-
rare intr-o clinicd privata.

Controalele clinice si radiologice efectuate la 6 si 12 sap-
taméani evidentiaza evolutia favorabila citre consolidare a
fracturilor, iar imobilizarea gipsata a membrelor toracice se
suprima la 4 respectiv 6 saptamani.

Controlul la 3 luni de la accident evidentiaza fractura
de femur drept in curs de consolidare, membru pelvin sting
scurtat cu 2 cm, fara redoare de glezne si genunchi bilateral,
st fracturi ale membrelor toracice in curs de consolidare,
fara redoare de pumn si cot bilateral.

Pacienta prezinta o scurtare la nivelul membrului infe-
rior stang de 8 cm cauzata de lipsa substantei osoase la
nivelul metafizei femurale. Ca urmare pacienta prezinti un
mers schiopatat care se redreseaza cu un inaltator plantar.

Ambele membre superioare au amplitudinea maxima a
miscdrilor, ca si membrul inferior drept.
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Concluzii

Pacientul polifracturat reprezinta o urgenta ortopedico-
chirurgicala, scopul tratamentului chirurgical fiind rezolvarea
tuturor afectiunilor osoase si mobilizarea cat mai precoce
a pacientului.

In cazul de fata am optat pentru o rezolvare chirurgi-
cald a fracturilor, pentru un nursing mai bun, dar avand tot

Figura 1. Femur stang

REVISTA DE MEDICINA DE

Femur stang operat

Figura 3. Femur drept operat

timpul in vedere starea generala a pacientului si impactul
biologic al fiecarei interventii.

Acesta a fost motivul pentru care am efectuat interventii
chirurgicale seriate care nu au depasit ca interval de timp
o0 saptdmdna, iar focarele de fractura au fost stabilizate cat
mai ferm pantru o recuperare cit mai precoce.

Figura 2.
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Figura 5. Antebrat drept preoperator

Figura 6. Antebral drept operat

Figura 4. Platou tibial operat

Figura 7. Antebrat sting operat

Figura 8.
Femur stang operat, profil
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Figura 9. Antebrat si pumn stang in extensie Figura 10. Flexia pumnului drept

Figura 13.

Gradul de extensie
la nivelul
genunchilor
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